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"摘要#

!

目的
!

分析晚期早产儿生后并发症的发生率%病死率及住院情况!为临床防治提供依据$方法
!

对
'/(

例晚期早产

儿生后并发症发生情况进行回顾分析$比较不同分娩方式对呼吸系统并发症发生率的影响&比较合并呼吸系统并发症与未合并

呼吸系统并发症的晚期早产儿的住院时间%住院费用及病死率$结果
!

本组晚期早产儿生后呼吸系统并发症的发生率较其他系

统并发症高!为
1'&)2̂

!单个并发症的发生率由高到低为低血糖"

1%&2-̂

#%喂养不耐受"

$-&0/̂

#%高胆红素血症"

$0&($̂

#%脑

室内出血"

/&1'̂

#&经剖宫产比阴道分娩发生呼吸系统并发症多"

'1&'0̂ E5&$%&'(̂

!

!

$

%&%2

#&与未合并呼吸系统并发症的晚

期早产儿相比!合并呼吸系统并发症的晚期早产儿的住院时间!住院费用及病死率均有增加"

!

$

%&%2

#$结论
!

晚期早产儿生后

易发生多种并发症!严格执行剖宫产指针!可减少呼吸系统并发症的发生率$重视发生呼吸系统并发症的患儿!以缩短住院时间%

减少住院费用%降低病死率$
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%指胎龄
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%的早产儿#美国统计其出生率占全部早产儿的

-$̂

&

$

'

)因其外表接近足月#易被忽视)但晚期早产儿特殊生

理特点导致其患病率*病死率等均较足月儿明显增高#

>;!!

R

等&

1

'的一项调查发现胎龄为
'0

周*

'2

周*

')

周晚期早产儿的

病死率分别是足月儿的
(&%

*

)&%

*

'&2

倍)故学界主张以-晚期

早产儿.取代-近足月儿.概念#以强调该群体的早产儿发育不

成熟的风险)本研究将对本科近
2

年收治的
'/(

例晚期早产

儿的临床资料进行回顾性分析#现报道如下)

A

!

资料与方法

A&A

!

一般资料
!

选择本院新生儿科
1%$%

年
$

月至
1%$0

年
)

月收治晚期早产儿
'/(

例#其中男
1%$

例#女
$//

例(胎龄

'0

]%

!

'0

])周
)/

例#

'2

]%

!

'2

])周
$1%

例#

%

')

周
1%$

例(出

生体质量
$'2%

!

02%%

K

#其中
$

$/%%

K

1'

例#

$/%%

!

12%%

K

$-2

例#

%

12%%

K

$($

例(入院日龄小于
)L'02

例#

)

!

10L'$

例#

%

10L$'

例(剖宫产
1'2

例#经阴道分娩
$20

例)

A&B

!

方法
!

对纳入对象进行回顾性分析)收集有关早产儿的

各种并发症*参数$住院时间*住院费用及病死率%及转归#进行

统计分析)并发症的诊断参照邵肖梅等+实用新生儿学,$

0

版%中的标准&

'

'

)

A&C

!

统计学处理
!

采用
_7__$'&%

统计软件进行数据分析#

计量资料用
GW5

表示#组间比较采用
;

检验(计数资料用百分

比表示#组间采用
!

1 检验#检验水准
#

i%&%2

#以
!

$

%&%2

为

差异有统计学意义)

B

!

结
!!

果

B&A

!

早产儿并发症发生及转归情况
!

'/(

例中
1/$

例

$

-1&10̂

%患儿出现并发症#其中出现一种并发症
$2'

例

$

'(&''̂

%#出现两以上种并发症
$1/

例$

'1&(%̂

%(早产儿发

生的并发症涉及多个系统#各系统相比#发生呼吸系统并发症

最高#单个并发症发生率从高到低依次为低血糖*喂养不耐受*

高胆红素血症*脑室内出血)死亡
1

例#均死于呼吸系统并发

症#总病死率为
%&2%̂

#见表
$

)

%)%'

重庆医学
1%$2

年
/

月第
00

卷第
11

期

"

基金项目!重庆市卫生局科研项目资助$

1%$'.1.1$'

%)

!

作者简介$伍剑$

$(-$\

%#副主任医师#本科#主要从事新生儿疾病研究)

!

#

!

通讯作者#
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B&B

!

不同分娩方式发生呼吸系统并发症的情况
!

剖宫产比阴

道分娩发生呼吸系统并发症多#两组比较差异有统计学意义

$

!

$

%&%2

%#见表
1

)

B&C

!

合并与未合并呼吸系统并发症的患儿住院时间*住院费

用及病死率比较
!

合并呼吸系统并发症比未合并呼吸系统并

发症的患儿住院时间更长*住院费用更高*病死率更高#两组比

较差异均有统计学意义$

!

$

%&%2

%#见表
'

)

表
$

!!

并发症分布及转归情况

并发症
$

共计&

$

$

^

%' 死亡$

$

%

呼吸系统
(1

$

1'&)2

%

!

吸入性肺炎
11

$

2&))

%

%

!

呼吸窘迫综合征
1(

$

-&0)

%

$

!

湿肺
11

$

2&))

%

%

!

呼吸暂停
1$

$

2&0%

%

%

!

肺出血
1

$

%&2$

%

$

消化系统
-0

$

$(&%1

%

!

喂养不耐受
)/

$

$-&0/

%

%

!

上消化道出血
1$

$

2&0%

%

%

!

坏死性小肠结肠炎
'

$

%&--

%

%

神经系统
'1

$

/&1'

%

!

脑室内出血
'1

$

/&1'

%

%

!

脑白质损伤
1

$

%&2$

%

%

!

缺氧缺血性脑病
1

$

%&2$

%

%

血液系统
0(

$

$1&)%

%

!

贫血
1/

$

-&1%

%

%

!

红细胞增多症
1$

$

2&0%

%

%

其他
$2/

$

0%&)1

%

!

低血糖
/%

$

1%&2-

%

%

!

高胆红素血症
2/

$

$0&($

%

%

!

硬肿症
$)

$

0&$$

%

%

!

低体温
0

$

$&%'

%

%

表
1

!!

不同分娩方式发生呼吸系统并发症比较"

$

%

^

&#

分娩方式
$

合并呼吸系统并发症

阴道分娩
$20

$

'(&2(

%

$)

$

$%&'(

%

剖宫产
1'2

$

)%&0$

%

-)

$

'1&'0

%

!

1

10&/'

!

$

%&%2

表
'

!!

合并和未合并呼吸系统并发症的患儿住院时间)

!!

住院费用及死亡比较

组别
$

住院时间

$

GW5

#

!

%

住院费用

$

GW5

#万元%

死亡

&

$

$

^

%'

合并呼吸系统并发症
(1 (&)2W0&)- $&$-W%&01 1

$

1&$-

%

未合并呼吸系统并发症
1(- -&02W'&1$ %&-(W%&'/ %

$

%

%

!

;

"

!

1

0&11 -&-2 1/&')

!

$

%&%2

$

%&%2

$

%&%2
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讨
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论

晚期早产儿发生呼吸系统疾患较高#据美国
6H++HNLQ.

+;@@+

医院报道近
'%̂

的晚期早产儿出现呼吸困难&

0

'

#国内翁

景文等&

2

'报道
1)'

例晚期早产儿中
')&2̂

的患儿需要呼吸支

持)通过本文分析#晚期早产儿呼吸系统并发症占
1'&)2̂

#

主要为吸入性肺炎*呼吸暂停*呼吸窘迫综合征*湿肺)晚期早

产儿呼吸暂停的发生率较足月儿明显增高&

)

'

#其发病机制包括

脑干呼吸控制中枢发育不成熟$晚期早产儿脑容积小于足月

儿#脑沟回及髓鞘均少%*对低氧的持续胎儿反应*肺内受体及

呼吸辅助肌肉发育不成熟*呼吸感受器对二氧化碳敏感性下

降*咽喉部刺激导致呼吸道呼吸抑制敏感性增加等)药物治疗

中因氨茶碱治疗浓度和中毒浓度近#血药浓度不稳定#不良反

应较大#疗效欠可靠#枸橼酸咖啡因其生物利用度高#不良反应

小#疗效稳定#值得临床广泛推广)肺表面活性物质产生不足

是新生儿呼吸窘迫综合征的主要病因#国外研究证实仅有

'%̂

!

)2̂

的晚期早产儿肺发育成熟&

-

'

)近期研究发现早产

儿呼吸窘迫综合征可能与
GL<

细胞分泌白细胞介素$

S4

%

.1

*干

扰素
,

$

S5E.

,

%*肿瘤坏死因子$

GE5

%导致全身炎性反应有

关&

/

'

)通过比较#剖宫产发生呼吸系统并发症的发生率比阴道

分娩发生呼吸系统并发症高#二者相比差异有统计学意义#其

原因可能为选择性剖宫产宫缩未发动#导致
$

"

'

以上的肺液未

经产道挤压排出#胎儿交感神经系统激活不充分#糖皮质激素

分泌减少#

S4.)

诱导磷酸酶下降#影响
*

型肺泡上皮细胞的板

层小体稳定性#表面活性蛋白
.X

分泌减少&

(

'

(糖皮质激素不

足#使肺泡上皮细胞的阿米洛利敏感性
EH

]通道$

;

:

#@L;<#H<+".

!#QDNLH,,;<+

#

VEH=

%

$

.VEH=

亚 单 位
D>EF

表 达 下 调#

EH

]

2

3

]

.FG7

酶活性减低#影响肺液进入肺间质(因缺乏应

激#胎儿血液中儿茶酚胺浓度低#影响肺液分泌的终止#造成肺

液潴留&

$%

'

)故严格执行剖宫产指针#可有效减少晚期早产儿

呼吸系统并发症的发生)同时比较发现合并呼吸系统并发症

的晚期早产儿比未合并呼吸系统并发症的晚期早产儿平均住

院时间延长*平均住院费用增高#前者病死率比后者显著增高#

故应高度重视晚期早产儿呼吸系统并发症的诊治#以缩短其住

院时间*减少住院费用*降低病死率)

新生儿低血糖最严重后果是引起不可逆的脑损害#神经系

统损伤不仅与低血糖严重程度关系密切#而且与低血糖持续时

间有密切关系&

$$

'

)本组晚期早产儿低血糖发生率为
1%&2-̂

#

远高于足月儿#故应对所有晚期早产儿按日龄及相应临床表现

进行强度不等的血糖监测直至出院#及时发现#及时纠正#有利

于防止低血糖脑损害的发生)

晚期早产儿因肝功能不成熟*血糖蛋白低*喂养困难导致

排便减少胆红素肠肝循环增加等因素#比足月儿更易发生高胆

红素血症)同时#其脑组织解剖生理的不成熟容易导致胆红素

易于透过血脑屏障造成脑损伤)研究表明#重症黄疸的发生率

为足月儿的
1&0

倍#发生胆红素脑病和核黄疸的概率也远高于

足月儿&

$1

'

)故加强对晚期早产儿胆红素监测#及时干预#可以

有效降低高胆红素血症的发生#减少脑损伤风险)

国内亢安娜等&

$'

'报道一组晚期早产儿喂养不耐受的发生

率为
0)&-̂

#显著高于足月儿)其原因为晚期早产儿未经历

妊娠后期肌肉生长和神经发育的成熟阶段#相对于足月儿#其

消化道蠕动*括约肌功能发育不成熟#吞咽和呼吸不协调#同时

饥饿感较差*觉醒时间较短*易倦怠)早产儿摄入不足可致其

体质量增长缓慢或不增#严重者可致水电解质紊乱#甚至脑损

害和死亡)

$)%'
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晚期早产儿颅内出血的发生率明显高于足月儿#研究发现

晚期早产儿颅内出血的发生率与胎龄呈负相关#主要与晚期早

产儿脑发育不成熟#脑室管膜下存在未完全退化的生发层基质

和围产期多种高危因素的影响有关&

$0

'

)早产儿特殊的脑血管

发育特点及少突胶质细胞前体对缺血的易感性是脑白质损伤

的重要病因#国内有研究显示#晚期早产儿脑白质损伤的发生

率与早期早产儿相比无明显差异&

$2

'

)对此#本研究采用产后

10L

*

-1L

*

$

周及之后每周
$

次直至出院后半月至
$

月进行颅

脑
X

超筛查#必要时予以头颅磁共振成像尽早确诊#以降低神

经系统远期不良预后的风险)

综上所述#临床医师应高度关注晚期早产儿#针对其并发

症#应严密监测#早期发现#及时干预#以提高其生命质量)
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